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RECEITUARIO CONTROLE ESPECIAL

IDENTIFICAGAO DO EMITENTE

Nome Completo: _Dr® Karenina Ximenes

CRM:__12310 UF: __ES Ne:

End. Completo: Rua Eugénio Netto, 466 ‘
Praia do Canto v

Cidade: Vitoria
Tel.: 27 99944-2058

Paciente:
Endereco:

Prescrigao:




